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МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ
Мета заняття: засвоїти основні аспекти та принципи функціонування Всесвітньої організації охорони здоров’я.
Знати: 

· програмні питання:

– Всесвітня організація охорони здоров'я: поняття, історія створення, статут, функції та принципи діяльності;
– загальні області і сфери діяльності ВООЗ, задачі та структура;
– штаб-квартира і бюро ВООЗ;
– співпрацюючи центри ВООЗ.
Вміти:
– аналізувати основні принципи, галузі і сфери діяльності ВООЗ;
– апелювати адміністративно-структурними одиницями ВООЗ.
Форма заняття: практичне заняття.

Місце проведення заняття: учбова кімната кафедри.
Методичне забезпечення заняття:
– методичні розробки до занять;
– методична література: робочий зошит для студентів (базова підготовка);
– презентаційні матеріали;
– тестові завдання;
– лекційний курс.
Алгоритм проведення заняття: Після перевірки присутності студентів викладач оголошує тему і мету заняття, пояснює актуальність її вивчення і можливість використання в практичній діяльності.
Після введення в заняття викладач з'ясовує у студентів, які питання виникли при підготовці до теми. Далі викладач переходить до розгляду і контролю знань студентів за основним теоретичним матеріалом, приділяючи додаткову увагу питанням, які студенти не змогли зрозуміти при самостійній підготовці до заняття.
Застосовувані форми контролю: усне опитування студентів, теоретична або проблемна дискусія, бліц-контрольні за варіантами – час на виконання 5–7 хв., завдання по визначенню термінології, письмовий контроль теоретичних знань – індивідуальні завдання або завдання за кількома варіантами, які включають 3–4 теоретичних питання (час на виконання не більше 20 хв.).
Після контролю теоретичних знань викладач робить основні висновки з вивченої теми, підводить підсумки контролю теоретичних знань і практичних навичок студентів, а також оголошує студентам отримані ними на занятті оцінки та домашнє завдання.
План заняття та розрахунок часу у відсотках до тривалості заняття:
	1
	Введення в заняття
	до 5%

	2
	Розгляд основних питань теми і контроль теоретичних знань
	90%

	3
	Підведення підсумків та оголошення домашнього завдання
	до 5%

	 
	Усього
	100%
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ОСНОВНИЙ ТЕОРЕТИЧНИЙ 
МАТЕРІАЛ ДЛЯ ПІДГОТОВКИ ДО ЗАНЯТТЯ
1. Всесвітня організація охорони здоров'я. 
Історично-функціональні аспекти діяльності
У зміцненні та збереженні здоров'я населення планети основна роль відводиться всесвітнім міжнародним організаціям, серед яких переважну частину займають організації так званої спеціалізованої групи Організації Об'єднаних націй (ООН).
ООН була заснована 24 жовтня 1945 року (День ООН) представниками 51 країни, які були прихильниками підтримання миру і безпеки у всьому світі, розвитку дружніх відносин між країнами і надання сприяння соціальному прогресу, поліпшення умов життя і стану справ в сфері прав людини.
На даний момент, дев’ятим Генеральним Секретарем ООН з 1 січня 2017 року є Антоніу Гутерриш, виходець з Португалії. До свого призначення він займав посаду Верховного комісара Організації Об'єднаних Націй у справах біженців, очолюючи одну з найбільших в світі гуманітарних структур в період, на який припало декілька найгостріших за кілька десятиліть криз, пов'язаних з переміщенням людей.
 
У структурі ООН виділяють 18 спеціалізованих груп (установ), серед яких мають стосунок до охорони здоров'я населення такі організації: 
– ВООЗ (Всесвітня організація охорони здоров'я); 
– ЮНІСЕФ (міжнародний фонд допомоги дітям); 
– МОП (міжнародна організація праці); 
– ЮНЕСКО (Організація з питань освіти, науки та культури), інші.
Офіційними мовами ООН є англійська (робоча), французька (робоча), російська, іспанська, китайська та з 1977 року арабська.
Всесвітня організація охорони здоров'я (ВООЗ, англ. World Health Organization, WHO) – член спеціалізованої групи ООН, до якої входять 194 держави-члени, та основна функція якої полягає у вирішенні міжнародних проблем охорони здоров'я населення Землі. Вона була заснована в 1948 році зі штаб-квартирою в Женеві в Швейцарії.

В історичному аспекті створенню ВООЗ передував тривалий період. Так, першим органом, який займався міжнаціональною співпрацею в цьому питанні, була Константинопольська вища рада охорони здоров'я, утворена в 1839 році. Її основними завданнями були контроль за іноземними судами в турецьких портах і протиепідемічні заходи щодо попередження поширення чуми і холери. Пізніше подібні ради були створені в Марокко (1840 рік) і Єгипті (1846 рік). В 1851 році в Парижі пройшла I Міжнародна санітарна конференція, в якій брали участь 12 держав, в тому числі і Росія. Підсумком роботи цього форуму передбачалося прийняття міжнародної санітарної конвенції, яка визначила порядок морського карантину в Середземному морі. Однак досягти цього результату вдалося тільки в 1892 році по відношенню до холери, а в 1897 – по відношенню до чуми.

На початку XX сторіччя були засновані ще дві міжурядові організації охорони здоров'я: в 1902 році – Панамериканське санітарне бюро (Вашингтон, США), в 1907 році – Громадське бюро гігієни в Європі (Париж, Франція). Головними їх функціями були поширення інформації про загальні питання медицини (особливо про інфекційні захворювання). Після Першої світової війни в 1923 році стала функціонувати Міжнародна організація охорони здоров'я Ліги Націй (Женева, Швейцарія). 
Ліга Націй – це практично перша всесвітня організація, в цілі якої входило збереження миру і розвиток міжнародного співробітництва. Формально була заснована 10 січня 1920 року і припинила існування 18 квітня 1946 року з утворенням ООН.

Після Другої світової війни в Нью-Йорку на Міжнародній конференції охорони здоров'я, що проходила з 19 червня по 22 липня 1946 року було вирішено створити ВООЗ, де і був затверджений її статут, коли представники 61 держави поставили свої підписи під ним. Статут ВООЗ був ратифікований 7 квітня 1948 року, з того часу цей день – 7 квітня – відзначається як «Всесвітній день здоров'я».

Щорічно для Всесвітнього дня здоров'я (починаючи з 1950 року) визначається тема, що відображає одну з пріоритетних проблем громадського здоров'я та охорони здоров'я в світі. В останні роки були визначені наступні глобальні проблеми для Всесвітнього дня здоров'я: 2013 рік – гіпертонія; 2014 рік – трансмісивні хвороби; 2015 рік – безпека харчових продуктів; 2016 рік – діабет; 2017 рік – депресії.
Протягом своєї діяльності ВООЗ вирішувала і багато інших глобальних проблем у сфері охорони здоров'я: в 1948 році ВООЗ взяла на себе відповідальність за міжнародну класифікацію хвороб (МКХ); в 1952–1964 роках здійснювала глобальну програму ліквідації тропічної гранульоми; до 1974 ріку протягом 30 років вела програму ліквідації онхоцеркоза; в 1974 році Всесвітня асамблея охорони здоров'я приймає резолюцію про розробку розширеної програми імунізації для забезпечення доступу до основних вакцин для дітей; у 1975 році Всесвітня асамблея охорони здоров'я прийняла концепції «Основні лікарські засоби» і «Національна політика в сфері лікарських засобів» (через два роки почали з'являтися переліки основних лікарських засобів); у 1967–1979 роках повністю координувала кампанію по викоріненню віспи (повне викорінення віспи в усьому світі – саме серйозне досягнення ВООЗ); у 1978 році під егідою ВООЗ проходить Міжнародна конференція з первинної медико-санітарної допомоги (визначена історична мета «Здоров'я для всіх»); у 1988 році початок реалізації Глобальної ініціативи по ліквідації поліомієліту; в 2003 приймається Рамкова конвенція ВООЗ з боротьби проти тютюну; в 2004 році приймається Глобальна стратегія щодо раціону і режиму живлення, фізичної активності і здоров'я; в 2005 році Всесвітня асамблея охорони здоров'я переглядає Міжнародні медико-санітарні правила.
З моменту заснування ВООЗ має свій Статут, в якому визначені основні принципи, завдання та функції організації. Принципами ВООЗ є наступні:
– здоров'я є станом повного фізичного, психічного і соціального благополуччя, а не тільки відсутність хвороб і фізичних дефектів;
– володіння найвищим досяжним рівнем здоров'я є одним з основних прав кожної людини незалежно від раси, релігії, політичних переконань, економічного або соціального стану;
– здоров'я всіх народів є основним фактором у досягненні миру та безпеки і залежить від найбільш повної співпраці окремих осіб та держав;
– досягнення будь-якої держави в галузі поліпшення та охорони здоров'я є цінністю для всіх;
– нерівномірний розвиток у різних країнах заходів у сфері охорони здоров'я і боротьби з хворобами, особливо із заразними хворобами, є спільною небезпекою;
– здоровий розвиток дитини є чинником першочергової важливості; здатність жити гармонійно в мінливих умовах середовища є основною умовою такого розвитку;
– надання всім народам можливості користування всіма досягненнями медицини, психології та споріднених з ними наук є необхідною умовою досягнення вищого рівня здоров'я;
– освічена громадська думка і активна співпраця з боку суспільства вкрай важлива для поліпшення здоров'я народу;
– уряди несуть відповідальність за здоров'я своїх народів, і ця відповідальність вимагає прийняття відповідних заходів соціального характеру в галузі охорони здоров'я.
Серед основних завдань ВООЗ на сьогодні визначені найбільш важливі напрямки діяльності національних систем охорони здоров'я, такі як: ВІЛ/СНІД, туберкульоз, малярія, сприяння безпечній вагітності – здоров'я матері і дитини, здоров'я підлітків, психічне здоров'я, хронічні захворювання:

– надання міжнародних рекомендацій у галузі охорони здоров'я;

– встановлення стандартів охорони здоров'я;

– співпраця з урядами країн в області посилення національних програм охорони здоров'я;

– розробка і передача відповідних технологій, інформації і стандартів охорони здоров'я.

Функціями ВООЗ є:
– забезпечення лідерства з питань, що мають важливе значення для здоров'я, і участь у партнерствах, якщо необхідні спільні дії;

– складання порядку денного в галузі досліджень і стимулювання отримання, перетворення і поширення цінних знань;

– встановлення норм і стандартів, сприяння в їх дотриманні та моніторинг їх застосування;

– формулювання етичних і заснованих на фактичних даних варіантів політики;

– надання технічної підтримки, стимулювання змін і створення стійкого інституційного потенціалу;

– моніторинг ситуації та оцінка тенденцій в галузі охорони здоров'я.
Основні напрямки діяльності ВООЗ:

(  неінфекційні захворювання;
( інфекційні захворювання;
( забезпечення готовності, епіднагляд і відповідні заходи;
( зміцнення здоров'я протягом всього життя;
( системи охорони здоров'я;
( корпоративні послуги.
Неінфекційні захворювання. Неінфекційні захворювання (НІЗ), включаючи хвороби серця, інсульт, онкологічні захворювання, діабет і хронічні легеневі захворювання, порушення психічного здоров'я, а також насильство і травми, в цілому, призводять до більш ніж 70% всіх випадків смерті в світі. Вісім з 10 таких випадків відбуваються в країнах з низьким і середнім рівнем доходу. Наслідки цих захворювань виходять за рамки сектора охорони здоров'я, а для вирішення проблем, що виникають потрібно щось більше, ніж те, що може запропонувати система профілактики і лікування хвороб.
Інфекційні захворювання. ВООЗ працює з країнами над розширенням і забезпеченням стійкого доступу до засобів профілактики, лікування та медичної допомоги у випадках захворювання ВІЛ, туберкульозом, малярією та забутими тропічними хворобами, а також над зниженням захворюваності хворобами, які можна попередити за допомогою вакцин.
Забезпечення готовності, епіднагляд і відповідні заходи. У надзвичайних ситуаціях роль ВООЗ включає керівництво пов'язаними з охороною здоров'я відповідними заходами і їх координацію з метою надання сприяння країнам, проведення оцінки ризиків, визначення пріоритетів і розробку стратегій, надання найважливіших технічних посібників, забезпечення запасами і фінансовими ресурсами, а також моніторинг ситуації в галузі охорони здоров'я. Крім того, ВООЗ надає підтримку країнам у зміцненні їх національного потенціалу управління ризиками в галузі охорони здоров'я в разі надзвичайних ситуацій з метою попередження таких, реагування на них і відновлення після надзвичайних ситуацій, зумовлених будь-яким фактором, що ставить під загрозу забезпечення безпеки здоров'я людей.
Зміцнення здоров'я протягом усього життя. Сприяння зміцненню здоров'я протягом усього життя стосується всієї діяльності ВООЗ і враховує необхідність залучення уваги до екологічних факторів ризику і соціальних детермінант здоров'я, а також до гендерних аспектів, забезпечення справедливості і дотримання прав людини.
Системи охорони здоров'я. Сильні системи охорони здоров'я сприяють поліпшенню охорони здоров'я в різних країнах та мають ключову роль в забезпеченні ефективності програм охорони здоров'я. ВООЗ здійснює моніторинг регіональної та глобальної ситуації, а також тенденцій в сфері охорони здоров'я, зводячи воєдино всі інформаційні системи про захворювання і стан здоров'я. Надійні новітні фактичні дані і медико-санітарна інформація надзвичайно важливі для прийняття рішень у сфері охорони здоров'я, виділення необхідних ресурсів, моніторингу та оцінки. ВООЗ виступає в ролі глобального охоронця надійності медико-санітарної інформації та співпрацює з країнами щодо зміцнення механізмів створення, обміну і використання високоякісних інформаційних ресурсів.
Корпоративні послуги. Корпоративні послуги включають допоміжні функції, інструменти та ресурси, завдяки яким можливе виконання всієї цієї роботи. Так, наприклад, категорія «корпоративні послуги» охоплює керівні органи, що організують зустрічі держав-членів для розробки політики; консультації, що надаються юридичним відділом в процесі розробки міжнародних угод; допомога з боку співробітників зі зв'язків з громадськістю в поширенні інформації, що стосується охорони здоров'я; роботу відділу по роботі з персоналом, який залучає найкращих у світі експертів у сфері охорони здоров'я, а також зміцнює служби, що відповідають за надання приміщень і засобів, необхідних для приблизно 7 тисяч співробітників, що працюють в більш ніж 150 офісах ВООЗ.
Діяльність ВООЗ здійснюється відповідно до загальних програмам на 5–7 років, планування ведеться на 2 роки.
2. Структурно-організаційні 
принципи функціонування ВООЗ
Штаб-квартира ВООЗ розташована в Женеві, Швейцарія. Існує 6 регіонів ВООЗ з регіональним бюро в кожному. Крім того, ВООЗ має 150 місцевих відділень (офісів) в країнах, територіях або районах. Країни, що не мають бюро ВООЗ, співпрацюють з найближчим місцевим відділенням або відповідним регіональним бюро. Вони консультують міністерства охорони здоров'я з технічних питань і сприяють розширенню основних послуг з профілактики, лікування і допомоги у всьому секторі охорони здоров'я. Крім лікарів, фахівців громадської охорони здоров'я, наукових співробітників та епідеміологів у ВООЗ також працюють люди, які пройшли підготовку в галузі управління адміністративними, фінансовими та інформаційними системами, а також експерти зі статистики охорони здоров'я, економіки і надання допомоги в надзвичайних ситуаціях.
Країна-член ООН стає членом ВООЗ, прийнявши Статут. Країна не член ООН приймається в члени ВООЗ простою більшістю голосів Генеральної асамблеї охорони здоров'я. Території, які не правомочні виступати суб'єктами міжнародних відносин, можуть бути прийняті в ВООЗ в якості асоціативних членів на підставі заяв, зроблених від їх імені членом ВООЗ або іншим повноважним органом, відповідальним за міжнародні відносини цих територій. Члени ВООЗ об'єднані по регіонах.
Структурно ВООЗ можна представити таким чином:
– Всесвітня асамблея охорони здоров'я;

– Виконавчий комітет;

– Секретаріат.
Всесвітня асамблея охорони здоров'я є вищим органом ВООЗ, котрий ухвалює рішення. Її щорічні сесії, в роботі яких беруть участь делегації з усіх 194 держав-членів ВООЗ, проводяться зазвичай в травні в Женеві. Головною функцією Асамблеї охорони здоров'я є визначення загальних політичних напрямків діяльності Організації.
Асамблея охорони здоров'я призначає Генерального директора, контролює фінансову політику Організації, а також розглядає і затверджує проект програмного бюджету. Вона також розглядає доповіді Виконавчого комітету і дає йому вказівки з тих питань, по яких можуть вимагатися подальші дії, вивчення, дослідження або подання доповіді.
ВООЗ, відповідно до її Статуту, очолює Генеральний директор. Держави-члени ВООЗ направляють свої пропозиції з кандидатами за встановленою формою до Виконавчого комітету. Виконавчий комітет здійснює початковий розгляд пропозицій щодо кандидатур, утворює короткий список кандидатів, проводить з ними співбесіду, здійснює оцінку фізичного стану кандидата. Створено робочу групу держав-членів щодо процесу та методів вибору Генерального директора Всесвітньої організації охорони здоров'я.
Генеральні директори ВООЗ:
– 1948–1953 – доктор Брок Чісхольм (Канада);
– 1953–1973 – доктор Марколіні Гомес Кандау (Бразилія);
– 1973–1988 – доктор Хальфдан Малер (Данія);
– 1988–1998 – доктор Хіросі Накадзіма (Японія);
– 1998–2003 – доктор Гру Харлем Брунтланн (Норвегія);
– 2003–2006 – доктор Лі Чон Ук (Республіка Корея);
– 2006–2007 – доктор Андерс Нордстрем (Швеція) (виконуючий обов'язки);
– 2007– 2017 – доктор Маргарет Чен (КНР);

– 2017 і дотепер – доктор Тедрос Адханом Гебрєйєсус.
На Сімдесятій сесії Всесвітньої асамблеї охорони здоров'я в травні 2017 р. держави-члени ВООЗ вибрали д-ра Тедроса Адханома Гебрєйєсуса Генеральним директором ВООЗ на п'ятирічний термін. Д-р Тедрос став першим Генеральним директором, вибраним Всесвітньою асамблеєю охорони здоров'я з декількох кандидатів, і першим представником Африканського регіону. Відразу після вступу на посаду 1 липня 2017 р. д-р Тедрос сформулював п'ять ключових пріоритетів для Організації: загальне охоплення медико-санітарними послугами; надзвичайні ситуації в області охорони здоров'я; здоров'я жінок, дітей та підлітків; дія зміни клімату і довкілля на здоров'я людини; та реформування ВООЗ. У 2012–2016 рр. д-р Тедрос займав пост міністра закордонних справ Ефіопії.
 
Між Асамблеями основну функціональну роль виконує Виконавчий комітет, що включає представників 30 держав (серед них – 5 постійних членів: США , Росія , Великобританія, Франція і Китай).
Виконавчий комітет складається з 34 членів, технічно кваліфікованих в галузі охорони здоров'я. Члени Комітету обираються строком на три роки. Основна сесія Комітету, на якому узгоджується порядок денний майбутньої сесії Асамблеї охорони здоров'я та приймаються резолюції для представлення Асамблеї охорони здоров'я, проводиться в січні, а інша, менш тривала сесія, проводиться в травні, відразу ж після Асамблеї охорони здоров'я, для розгляду адміністративних питань.
Основними функціями Комітету є втілення в життя рішень і політики Асамблеї охорони здоров'я, надання їй консультативної допомоги та загальне сприяння її роботі.
Штаб-квартира ВООЗ складається з:
– генерального директора;
– заступника генерального директора;
– бюро генерального директора (DGO);
– бюро ВООЗ при Організації Об’єднаних Націй, Нью-Йорк (WUN);
– взаємодії з країнами і співпраця з Організацією Об’єднаних Націй (CCU);
– канцелярії генерального директора (ODG);
– комунікацій (DCO);
– координації з Організацією Об’єднаних Націй (UNI);
– ліквідації поліоміеліта (POL);
– рамкової конвенції ВООЗ по боротьбі проти тютюну (РКБТ ВООЗ);
– керівних органів (GBS);
– забезпечення дотримання, управління ризиками і етика (CRE);
– омбудсменів (OMB);
– оцінки (EVL);
– партнерства і недержавних структур (PSA);
– скоординованої мобілізації ресурсів (CRM);
– служби внутрішнього контролю (IOS);
– спеціального представника (стійкість до протимікробних препаратів);
– стратегії, політики і інформації (SPI);
– юрисконсульта (LEG);
– департаментів: 
· здоров’я сім’ї, жінок і дітей (FWC);
· системи охорони здоров’я і інновації (HIS);
· загальне керівництво (GMG);
· безпека в області охорони здоров’я і навколишнє середовище (HSE);
· ВІЧ/СПІД, туберкульоз, малярія та забуті тропічні хвороби (HTM);
· неінфекційні захворювання і психічне здоров’я (NMH);
· поліоміеліт, надзвичайні ситуації і співробітництво з країнами (РЕС).
Всі члени ВООЗ об'єднані в регіональні та інші бюро. Відповідно до статті 44 Статуту ВООЗ 194 держави-члени об'єднані в 6 регіональних бюро ВООЗ:
– Європейське – в Копенгагені (Данія). Регіональний директор: Жужанна Якаб (Zsuzsanna Jakab);
– Американське – в Вашингтоні (США). Регіональний директор: доктор Карісса Ф. Эттін (Carissa F. Etienne);
– Східно-Середземноморське (Средиземноморське) – в Каїрі (Єгипет). Регіональний директор: доктор Ала Алван;
– Південно-Східної Азії (Азіатське) – в Делі (Індія). Регіональний директор: доктор Самлі Плянбангчанг (Samlee Plianbangchang);
– Західній частині Тихого океану (Тихоокеанічне) – в Манілі (Філіппіни). Регіональний директор: доктор Шин Янг-су (Shin Young-soo);
– Країн Африки на південь від Сахари (Африканське) – в Браззавілі (Конго). Регіональний директор: доктор Матшідісо Моеті.
Бюро зі зв’язку та інші бюро: 
– Міжнародна агенція з дослідження раку (IARC) – Ліон, Франція;
– Центр ВООЗ по розвитку охорони здоров'я – Коба, Японія;
– Середземноморський центр ВООЗ щодо зниження ризиків для здоров'я –Туніс;
– Бюро ВООЗ в Ліоні – Ліон, Франція;
– Бюро ВООЗ в Європейському союзі – Брюссель, Бельгія;
– Бюро ВООЗ в СНГ – Москва, Росія;
– Бюро ВООЗ при ООН – Нью-Йорк, США;
– Бюро ВООЗ при Світовому банку та Міжнародному валютному фонді – Вашингтон, США.
Створення регіональних бюро дозволило Всесвітній асамблеї охорони здоров'я (ВАОЗ) реалізувати принцип: «Одне бюро – один регіон». Більшість рішень приймається на регіональному рівні, в тому числі, обговорення бюджету ВООЗ і прийняття рішень членами зборів конкретного регіонального бюро.

В кожному бюро є регіональний комітет, який збирається один раз на рік, зазвичай восени. В роботі засідання регіонального бюро ВООЗ приймають участь представники від кожної країни-члена або асоційованого члена, в тому числі і представники тих держав, які визнаються не в повній мірі. Кожен регіон представлений регіональним бюро. Регіональне бюро очолює регіональний директор, який обирається регіональним комітетом. В обов'язки бюро входить затвердження рішень, хоча з 2004 року не було випадків скасування рішень регіонального комітету. З 1999 року регіональні директора обираються на п'ятирічний термін.

Регіональний директор є главою ВООЗ для свого регіону. Регіональний директор управляє і/або контролює працівників охорони здоров'я та інших фахівців в регіональних відділеннях і в спеціалізованих центрах. Поряд з Генеральним директором ВООЗ і керівниками регіональних бюро ВООЗ, відомих як представники ВООЗ в регіоні, регіональний директор також володіє функціями прямого наглядового органу в регіоні.

Україна бере участь у роботі ВООЗ, маючи право дорадчого голосу. Делегація України щорічно приймає участь у Всесвітній асамблеї охорони здоров'я.

У м. Києві організовано бюро зі зв'язків з ВООЗ, яке працює в тісному контакті з МОЗ України.

Також при ВООЗ працюють: посли доброї волі – відомі люди у світі мистецтва, літератури, естради, спорту та інших областей громадського життя, які призначаються Генеральним директором на дворічний термін і в тісному співробітництві з ВООЗ вносять свій вклад у зусилля ВООЗ в сфері охорони здоров'я за допомогою залучення уваги до цих проблем; експертно-консультативні групи – групи відомих фахівців з різних країн з однієї з дисциплін (всього в ВООЗ існує з різних напрямків більш 50 експертно-консультативних груп) і співпрацюючі центри.

Інформаційні матеріали ВООЗ (бюлетень ВООЗ, хроніка ВООЗ, міжнародний форум охорони здоров'я, здоров'я світу, щорічник світової санітарної статистики, монографії, технічні доповіді та інші) доступні на різних мовах у багатьох формах: веб-сторінки, публікації, бібліотеки, інструменти досліджень, інформаційні матеріали і офіційні документи. Користувачі можуть знайти ці матеріали на декількох мовах і отримати до них доступ, використовуючи структуру веб-сайту, вікно введення пошукового запиту і сайт бібліотеки (для публікацій на офіційних та неофіційних мовах).
ТЕСТОВІ ЗАВДАННЯ
	1.
	Всесвітня організація охорони здоров'я є керівним і координуючим органом у міжнародній роботі з охорони здоров'я населення. Визначте, в якому році вона була організована

	
	А
	У 1923 році

	
	B
	У 1940 році

	
	C
	У 1945 році

	
	*D
	У 1948 році

	
	E
	У 1950 році

	2.
	День ратифікації статуту ВООЗ у всьому світі відзначається як міжнародний день здоров'я. Визначте, коли відзначається цей день.

	
	*А
	7 квітня

	
	B
	14 квітня

	
	C
	20 квітня

	
	D
	25 квітня

	
	E
	30 квітня

	3.
	Мета ВООЗ – досягнення всіма народами можливо вищого рівня здоров'я. Яке з наведених понять відповідає визначенню здоров'я в статуті ВООЗ?

	
	*А
	Здоров'я – це стан повного соціального, фізичного та психічного благополуччя, а не тільки відсутність хвороб і фізичних дефектів

	
	B
	Здоров'я – це здатність організму повноцінно виконувати свої біологічні і соціальні функції

	
	C
	Здоров'я – це умовне статистичне поняття, досить повно характеризується комплексом медичних показників

	
	D
	Здоров'я – це інтервал, в межах якого кількісні коливання біологічних процесів здатні утримувати живу систему на рівні функціонального оптимуму

	
	E
	Здоров'я – це стан організму, всі частини якого нормально і правильно функціонують

	4.
	Вищим органом ВООЗ є Всесвітня асамблея охорони здоров'я, яка проводить свої сесії в штаб-квартирі ВООЗ в Женеві. З якою періодичністю проводяться ці асамблеї?

	
	*А
	Один раз на рік

	
	B
	Один раз на два роки

	
	C
	Один раз на три роки

	
	D
	Один раз на три-чотири роки

	
	E
	Один раз у п'ять років

	5.
	У проміжку між засіданнями асамблей вищим органом ВООЗ є виконавчий комітет. Визначте, скільки разів на рік він проводить свої засідання.

	
	*А
	Два рази на рік

	
	B
	Один раз на рік

	
	C
	Один раз на два роки

	
	D
	Один раз на три роки

	
	E
	Три рази на рік

	6.
	Одним з напрямків діяльності ВООЗ є виконання функцій, які представляють загальнодержавні інтереси. Що з переліченого нижче відноситься до її функцій?

	
	А
	Допомога окремим країнам в боротьбі з інфекційними захворюваннями

	
	B
	Допомога окремим країнам в організації медичної допомоги населенню

	
	C
	Допомога окремим країнам у вивченні стану здоров'я населення

	
	D
	Допомога окремим країнам в боротьбі з хронічними захворюваннями

	
	*E
	Розробка і перегляд «Міжнародної статистичної класифікації хвороб і проблем, пов'язаних зі здоров'ям»

	7.
	Одним з напрямків діяльності ВООЗ є виконання функцій, які представляють загальнодержавні інтереси. Що з переліченого нижче відноситься до її функцій?

	
	А
	Допомога окремим країнам в організації медичної допомоги населенню

	
	B
	Допомога окремим країнам у вивченні стану здоров'я населення

	
	C
	Допомога окремим країнам в боротьбі з інфекційними захворюваннями

	
	D
	Допомога окремим країнам в боротьбі з хронічними захворюваннями

	
	*E
	Розробка і перегляд фармакопеї

	8.
	Всесвітня організація охорони здоров'я – одна з недержавних організацій ООН. Вона виконує важливу роль в збереженні і зміцненні здоров'я населення планети. Вкажіть, яка основна мета ВООЗ?

	
	*А
	Досягнення всіма народами вищого рівня здоров'я 

	
	B
	Надання допомоги державам з питань організації охорони здоров'я

	
	C
	Організація і координація міжнародного співробітництва

	
	D
	Проведення міжнародних досліджень в галузі охорони здоров'я

	
	E
	Сприяння в підготовці кадрів для охорони здоров'я

	9.
	З метою надання допомоги державам, враховуючи їх специфічні особливості і потреби в охороні здоров'я, у складі ВООЗ створені регіональні бюро. Скільки існує регіональних бюро ВООЗ?

	
	А
	3 бюро

	
	B
	4 бюро

	
	C
	5 бюро

	
	*D
	6 бюро

	
	E
	7 бюро

	10.
	ВООЗ об'єднує 194 країни, які знаходяться в 6 географічних регіонах (Американський, Африканський, Європейський регіон, країн Південно-Східної Азії, Західній частині Тихого океану, Східний регіон країн Середземномор'я). Де знаходиться штаб-квартира ВООЗ?

	
	А
	У Делі (Індія)

	
	*B
	У Женеві (Швейцарія)

	
	C
	У Копенгагені (Данія)

	
	D
	У Нью-Йорку (США)

	
	E
	У Парижі (Франція)

	11.
	З метою надання допомоги державам, враховуючи їх специфічні особливості і потреби в охороні здоров'я, країни-члени ВООЗ розділені на 6 географічних регіонів. До якого регіону належить Україна?

	
	А
	Американського

	
	*B
	Європейського

	
	C
	Західній частині Тихого океану

	
	D
	Регіону країн Південно-Східної Азії

	
	E
	Східного регіону країн Середземномор'я

	12.
	Європейське регіональне бюро ВООЗ об'єднує 57 країн світу, в тому числі 12 країн Східної та Центральної Європи, 15 нових незалежних держав колишнього СРСР і ін. Де знаходиться штаб-квартира цього регіонального бюро?

	
	А
	У Варшаві (Польща)

	
	B
	У Женеві (Швейцарія)

	
	*C
	У Копенгагені (Данія)

	
	D
	У Парижі (Франція)

	
	E
	У Стокгольмі (Швеція)


КОНТРОЛЬНІ ПИТАННЯ
1. Що таке  Всесвітня організація охорони здоров'я (ВООЗ).
2. Історія створення ВООЗ.
3. Статут і принципи ВООЗ.
4. Які функції виконує ВООЗ.
5. Основні сфери діяльності ВООЗ.
6. Основні принципи робот ВООЗ.
7. Які завдання виконує ВООЗ .
8. Про загальні сфери діяльності ВООЗ .
9. Структура ВООЗ, керівництво, співробітники і бюро.
10. Що таке Всесвітня асамблея охорони здоров'я ВООЗ .
11. Виконавчий комітет ВООЗ.
12. Склад Штаб-квартири ВООЗ .
13. Характеристика регіональних та інших бюро ВООЗ .
14. Посли доброї волі і співробітницькі центри ВООЗ.
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